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ব্যাপক জনসাধারণকে স্বাস্থ্য আন্দোলনে সামিল করতে কলকাতার সংস্থা 
‘নমনি বেথুন জনদ্বাস্থ্য আন্দোলন’ বিগত কয়েক বছর ধরে কাজ করছে। 
এতে আছেন বিভিন্ন পেশা ও জীবিকার লোকজন । এরা মনে করেন, কেবল- 
মান্র চিকিৎসাকেরাই নন, যে কোন অবস্থানের সমাজসচেতন ব্যন্তিমাত্েই একজন 
জনপ্বাস্থ্য কর্মী । স্বাস্থ্যের ব্যাপারে চাকৎসকের ভূমিকাকে এরা খুবই 
প্রান্তিক মাত্রার বলে মনে করেন । কারণ শারীরিক, মানীসক এবং সামাজিক 
স্বাস্থ্য অটুট রাখার পৃবশর্গ্ীল বজায় থাকলে সাবিকভাবে জাতিগত স্বাস্থ্- 
লাভ নিশ্চিত করা যায়। এগন্রীলর বিকল্প হিসেবে প্রচুর হাসপাতাল- 
মেডিক্যাল কলেজের ব্যবস্থা রেখেও জাতির স্বাস্থ্য বজায় থাকে না। অর্থাৎ 
উন্নততর ও সবধিয়ীনক চাকৎসাব্যবন্থা নয়, অন্নব্্-বাসস্থানীশক্ষা-কর্মসস্থান 
নাশ্চত করবে যে সমাজব্যবস্থা, আমাদের বর্তমান সামাজিক ব্যবস্থাকে পাল্টে 
সেই লক্ষ্যে নিয়ে যেতে হবে ! নমনি বেথুন_ জনস্বাস্থ্য আন্দোলনের বন্ধুরা 
সেই লক্ষ্য সামনে রেখে তাদের কর্মপ্রচেষ্টাকে চালিত করছেন । 

এরা 'বাভন্ন অঞ্চলে স্থানীয় গণসংগঠনের সহযোগিতায় জনদ্বাস্থা বিষয়ে 
সভাসামাত, আলোচনা ইত্যাদ করছেন। এদের কোন আলোচনাচক্রে 
উপস্থিত থাকার সুযোগ আমার হয় নি। তবে এদের প্রকাশিত [কিছু 
পররীস্তকা পড়েছি, এবং বলতে দ্বিধা নেই, পরীপ্তকাগদ্রীল আমার ভাল লেগেছে । 
সহজ বাংলায় লেখা সুলভ মূল্যের এইসব পরীন্তকার ব্যাপক প্রচার প্রসার হওয়া 
প্রয়োজন । পররীপ্তকাগলির একটি বৈশিষ্ট্য হলো, প্রার্তীট ৷ গ্বাস্থসমস্যার 
আপাতদ্‌শ্য কারণের গভীরে যে মূল কারণটি এই বৈষম্যমূলক সমাজব্/বস্থায় 
হত আছে, তা আঁত প্রাঞ্জলভাবে উপস্থাপিত করা হয়েছে । 


সংস্থার নবতম পযান্তকা 'রস্তাপতা' । কেবল যে আমাদের দেশের এক 
ব্যাপক সংখ্যার মানুষ রন্তাল্পতায় ভুগছে তা নয়, রন্তাল্পতায় ভূগছে আমাদের 
সমগ্র সমাজ । এই রন্তালপতা দূর করতে নমান বেথুন জনস্বাস্থ্য আন্দোলন 
সঠিক অর্থেই গণ-আন্দোলন হয়ে উঠুক, এই কামনা করি । \ 


নভেন্বর, 27 1986 কমল বন 
মেয়র, কাঁলকাতা 


আমাদের কথা 


শন্ভানধধ্যায়ীরা অনেকেই হয়তো বিষয়টি লক্ষ্য করে থাকবেন। যারা 
খেয়াল করেনান, তাদের অবর্গাতর জন্য জানাই, আমাদের যোগাযোগের 
ঠিকানা বদল হয়েছে । কলিকাতা বিশ্বাবিদ্যলয়ের কর্তৃপক্ষ পি. জি. 
হাসপাতালের পাঁশ্চম পাশে অবাস্থিত ইউনিভাসাট কলেজ অফ মেডাসনকে 
আমাদের সংস্থার যোগাযোগের ঠিকানা হিসেবে উল্লেখ করার অনুমতি 
দিয়েছেন। ভারতের এক প্রাচীনতম বিশ্বাবদযালর কর্তৃক আমাদের কাজের 
গুরুত্ব ও উপযোগতার এই দ্বীকাতি আরও জোরকদমে এাগয়ে যেতে আমাদের 
উৎসাহ যোগাবে । বিশ্ববিদ্যালয় কর্তৃপক্ষকে আমাদের সংস্থার পক্ষ থেকে 
ধন্যবাদ ও কৃতন্ঞ্রতা জানাই । 

জন্মলগ্ন থেকে এই ক বছরে আমাদের সংস্থা ধীরে হলেও ব্যাপ্তিলাভ 
করছে শহর-গ্রামের বহু মানুষ এখন আমাদের কাজকর্ম“ সম্পকে” অবাহিত। 
আমাদের পদান্তকাগ্গলর ব্যাপক প্রচার-প্রসার ঘটছে ( মহারাষ্ট্র, মধ্যপ্রদেশ, 
হরিয়ানার কিছু বন্ধু সংগঠন এগ্যলর ভাষান্তর করতে আগ্রহ জানয়েছে ), 
বহ; জায়গায় জনগ্বাস্থ্য বিষয়ক আলোচনায় অংশগ্রহণের আমন্ত্রণ আমাদের কাছে 
আসহে। আমাদের এ পর্যন্ত প্রকাশিত বারোটি পঢস্তিকার সবগড়লরই 
দ্বিতীয়/তৃতীয় সংস্করণ চলছে, িফলেট-পোস্টার তোর হচ্ছে, যোগাড় হচ্ছে 
বিভিন্ন অডিও-ভিসময়াল জানিষপন্র। এবং সেই সঙ্গে একটি নিজদ্ব আস্তানার 
প্রশ্নাজ ও বেশী বেশী করে আমরা অনুভব করছি, যেখানে আমাদের যাবতীয় 
জানষপন্র যথাযথভাবে রাখা চলবে। অতএব আমাদের বন্ধ ও শনুভানুধ্যায়ী- 
দের কাছে আমাদের অনুরোধ, মধ্য/প্‌্বউত্তর কলকাতায় আমাদের অন্তত দশ 
বগ‘ফ:ট আয়তনের একটি ঘর বিনা ভাড়ায়] অক্পভাড়ায় পেতে সহায়তা করুন । 
সামাজিক অবক্ষয় চরম আত্মকেন্দ্িকতার জন্ম দিলেও আমাদের দৃঢ় প্রত্যয়, 
এখনও এই সমাজেই বহু মানুষ আছেন যাঁরা একটি সামাজিক প্রচেষ্টায় 
সহায়তার হাত বাড়িয়ে দেবেন। ইতিমধ্যেই আমরা বহু মানের বিভিন্ন 
সহায়তা পেয়োছ এবং বিশ্বাস কার একটি সাকিনের সন্ধানও আমরা পাবো। 


সেপ্টেবের 15,1986 সুখময় ভট্টাচার্য 
“সচিব 


EE AA 
প্রথম প্রকাশ ঃ ডিসেম্বর, 1986 


দ্বিতীয় মুদ্রণ ৪ সেপ্টেম্বর, 1987 


রক্তাল্পতা 


ইংরেজী 'আযানমিয়ার সঠিক বাংলা প্রতিশব্দ 'রন্তশুন্যতা' হলেও এই 
বিশেষ শারীরিক অবস্থাঁটকে বোঝাতে 'রন্তালপতা’ শব্দাটই বেশী যুক্তিযুক্ত ৷ 
কারণ, আমাদের দেহে সণ্টরণশীল এই জীবনদায়ী তরলাট কখনই শন্য হতে 
পারে না, তার উপাদান এবং কার্যকারতার মান্রা কমতে পারে মান্র। রন্তাল্পতা 
যতটা 1গাকৎসাবজ্ঞরানের সমস্যা, ততটা সমাজবিজ্ঞানেরও সমস্যা । তাই রন্তাল্পতার 
সমস্যা বুঝতে গেলে রন্ত সম্পকে” আমাদের কিছু জানতে তো হবেই, জানতে 
হবে দেশের আর্থ সামাজক অবস্থাকেও । আমরা সেজন্য একট? গোড়া থেকেই 
আলোচনা শর করবো । 

রন্তাজ্পতাজাঁনত ব্যাধি এবং ব্যাধিজানত রন্তালপতা আমাদের দেশের প্রধান 
সবাস্থ্য-সমস্যাগ্রীলর মধ্যে অন্যতম | সমপক্ষায় দেখা গেছে, ভারতবর্ষে অন্তঃ- 
সত্বা অবস্থায় যত মাঁহলা মারা যান, তার দশভাগ ক্ষেত্রে মৃত্যুর কারণ 
রন্তাপতা । অন্তঃসত্ত্বা মাহলারা যে সমস্ত রোগে ভোগেন, তারও অধিকাংশ 
ক্ষেত্রে প্রত্যক্ষ বা পরোক্ষভাবে রন্তাল্পতা দায়ী। রক্তাল্পতা সংবৎসর একটি 
বড় সংখ্যার ছিশঃমত্যুও ঘটিয়ে থাকে । অনেকক্ষেত্রে সরাসার মৃত্যুর 
কারণ না হলেও রন্তাপতা বহ:মানুষের দৈহিক ও মানাঁসক কমক্ষমতা কমিয়ে 
দেয় এবং এক বিরাট জাতীয় অপচয় ঘটায় । ত সংখ্যাতত্রের জাটলতার 
মধ্যে না গিয়েও অতএব আমাদের বুঝতে অস;বিধা হয় না যে রক্তা্পতা আমাদের 
দেশের জনজীবনে কী মাপের ক্ষয়ক্ষতি সাধন করে । 


রন্তের উপাদান ঃ 

রন্তের দ্ট অংশ । একটি তরল অংশ. যাকে বলা হয় *লাজমা, এবং 
অপরটি গ্লাজমায় ভাসমান 'বাঁভন্ন কোষ, যাদের বলা হয় রন্তকণিকা । রন্ত- 
কণিকা তিনপ্রকারের- (1) লোহিত কাঁণকা, (2) শ্বেতকণিকা এবং 
(3) অণচচক্রিকা। প্লাভমাতে রয়েছে 91-92 শতাংশ জল এবং বাকী 8-9 
শতাংশের মধ্যে অজৈব পদার্থ থাকে 0'9 শতাংশ, যেমন সোডিয়াম, পটাশিয়াম 
ক্যালশিয়াম, ম্যাগনোশয়াম, লৌহ, ফসফরাস প্রভৃতি । বাকাঁটা থাকে 
পদার্থ । প্লাজমায় যেসব জৈব পদার্থ থাকে, তার মধ্যে প্রধান হচ্ছে আযাল- 


বামন, গ্লোবউালিন, ফিন্রিনোজেন, প্রোথুশ্বিন প্রভৃতি প্রোটিন জাতীয় পদাথ। 
এ ছাড়া ইউরিয়া, ইউরিক আ্যাসিড, ক্রিয়াটিন, ক্রিয়াটানিন প্রভাত যৌগ পদার্থও 
কিছু পারম!ণে থাকে । 


রক্তের কাজ 2 

বেচে থাকার জন্য দেহের বিভন্ন অংশের কোষে প্রাতানিয়ত আঁক্সরজেন এবং 
খাদ্য সরবরাহ ব্যবস্থা থাকা প্রয়োজন । কোষে কোষে বিপাকক্রিয়ায় উৎপন্ন 
‘বিভন্ন অপ্রয়োজনীয় এবং ক্ষতিকারক পদার্থ গ্রীলর, যেমন কার্বন ডাইঅজ্সাইড, 
ইউরিয়া, ইউরিক আযাঁসড ইত্যাদির, নিচ্কাশনও শরীরকে সুস্থ রাখার জন্য 
একান্ত প্রয়োজনীয় । এই কাজগডলেই রন্তের মাধমে সংঘটিত হয়ে থাকে । 
[তন গোত্রের রন্তকাঁণকার মধ্যে লোহিত কণিকা শরীরের বাভিন্ন অংশের কোষে 
আক্সজেন বহন করে নিয়ে যায় এবং কোষগদাল থেকে কার্বন ডাইঅক্সাইড 
ফুসফুসে নিয়ে আসে । শ্বেতকাণিকা শরীরে রোগ আক্রমণকে প্রতিহত করে, 
এবং অণচ্াক্রকা রক্তের তণ্টন বা জমাট বাঁধার প্রক্রিয়ার সঙ্গে প্রত্যক্ষভাবে য্‌ন্ত ৷ 
অন্তর থেকে শোষিত খাদ্য রন্তের মাধ্যমে বিভিন্ন কোষে পরিবাঁহত হয় এবং 
তাদের পাল্টে যোগায় । বিপাক ক্রিয়ায় উৎপন্ন ব্য পদাথ‘গুলি, যেমন 
ইউরিয়া, ইউরিক আযসিড ইত্যাদি, রক্ত সংবহন তন্তের মাধ্যমে হিডনীতে আসে 
এবং মত্রের সঙ্গে শরীর থেকে বাঁজত হয় । এ ছাড়া, বিভিন্ন ভিটামিন, হরমোন 
ইত্যাদি শরীরের বিভন্ন অংশে রন্তের মাধ্যমেই পে'ঁছয় । 
এবং জলীয় অংশের নিয়ন্ত্রণেও রন্তের ভূমিকা আছে। 


রক্তাল্সতা কী? 
রন্ডের লোহিত কণিকার ভেতরে ‘হিমোগ্লোবিন’ নামে একটি লৌহবাটিত 
যৌগ পদার্থ আছে। লোহিত কণিকার মূল কাজ এই হিমোগ্লোবিন মারফৎই 


ঘটত হয়ে থাকে । এই বিশেষ যৌগাট শরীরের বাভন্ন 
বহন করে য়ে যায় এবং 


রন্ডে হিমোগ্লোবিনের পরিমাণ কমে যাওয়াকেই রন্তাল্পতা বলে । 


দেহের তাপমান্রা 


পেতে শঃরঃ করে । গুরুতর মানার রন্তালপতায় হিমোগ্লোবিন 4-5 গ্রামে 
নামতেও দেখা যায় । 


লোহিত কণিকার পরিচয় £ 

মাতৃগর্ভে জীবনের আদিপর্বেই শিশুর দেহে তার নিজের রন্তকণিকা 
তোর শুরু হয় । গভবিস্থার পণ্চম মাস পর্যন্ত শিশুর রক্ত তৌর হয় তার যকৃতে 
এবং প্লীহায়। তারপর ধীরে ধীরে আস্থর ভেতরের লোহিত মজ্জায় লোহিত 
কণিকা উৎপন্ন হতে থাকে । বয়স যত বাড়ে, অস্থির মধ্যে এই লোহিত মজ্জার 
পরিমাণও কমতে থাকে । একজন পর্ণবয়স্ক মানুষের দেহের কিছু চ্যাপ্টা 
আঁ্থতে এবং হাত-পায়ের লম্বা আঁ্থগ্ীলর দুই প্রান্তে লোহিত মড্জা থাকে । 
যদিও আমাদের অস্থির ভেতরের অনেকটা জায়গা জুড়ে আছে পীত মজ্জা, 
রন্তকাঁণকা উৎপাদনকারী লোহিত মজ্জা আমাদের দেহের প্রয়োজনের পক্ষে 
পযগ্িই থাকে । শরীরের জরুরী প্রয়োজনে অস্থির মধ্যে লোহিত মজ্জার 
পারমাণও বেড়ে যায় । 

আমাদের শরীরে লোহত কণিকা প্রতিনিয়ত উৎপন্ন এবং ধ্বংসপ্রাপ্ত হচ্ছে । 
একটি স্বাভাবক লোহিত কণিকা 110 থেকে 120 দিন পর্যন্ত বেচে 
থাকতে পারে । তৈরি হওয়ার পর যত দিন যায়, লোহত কণিকার স্বাভাবিক 
কমক্ষমতাও তত হাস পেতে থাকে এবং পরিশেষে সেটি ধ্বংস হয়ে যায় । মৃত 
লোহিত কণিকার প্রোটন এবং লৌহ নতুন লোহিত কণিকা সৃষ্টির কাজে 
ব্যবহৃত হয় । 

লোহিত কণিকা উৎপাদনের জন্য যে সমজ্ত পদার্থ প্রয়োজন, তার মধ্যে 
লৌহ এবং প্রোটিন গুরত্বপূর্ণ । এছাড়াও যথেষ্ট পরিমাণ ভিটামিন লাগে, 
যার মধ্যে ফাঁলক অগা, ভিটামিন বি, এবং ভিটামিন সি উল্লেখযোগ্য । 


রক্তান্পতা! কেন হয়? 

আমাদের শরীরে রন্তাল্পতা হতে পারে, যদি 

(i) লোহত কণিকা উৎপাদনের প্রয়োজনীয় জানিষের ঘাটাত থাকে, যেমন 
লৌহ, ফলক আসড, প্রোটিন, ভিটামিন বি: 2 ইত্যাদির স্বল্পতা । 

(01) শরীরের কোন অংশ থেকে বহ্যাদন যাবৎ রক্ত নিগণ্ত হয়, যেমন 
পেপটিক আলসার, অর্শ, খতুকালীন আতীরসত রন্তস্রাব, কিংবা দঘ'টনার ফলে 
অল্প সময়ের মধ্যে প্রচুর রক্তপাত হয় । 

(11) লোহিত কণিকা তৈরি ব্যাহত হয়, কিংবা কণিকাগদীল স্বাভাবিক 


পাঁচ 


আয়:কালের আগেই নষ্ট হয়ে যায় । 

উপরে বাণত যে কোন একটি বা একাধিক কারণে রস্তাল্পতার উদ্ভব 
হতে পারে। আমাদের দেশের রন্তাল্পতার সমস্যাঁটিকে - বোঝার সুবিধার জন্য 
আমরা যেসব বিশেষ বিশেষ বয়স ও শারীরিক অবস্থার রন্তা্পতা ব্যাপক 
মানায় হয়, সেই পাঁরপ্রোক্ষিতে ফেলে আলোচনা করবো । কেবলমাত্র লৌহের 
অভাবজনিত রন্তাপতার আলোচনা আলাদা করে ও কিং বিস্তুতভাবে করা 
হবে, কারণ এটিই আমাদের দেশে রন্তা্পতার প্রধানতম কারণ। 


লৌহের অভাবে রক্তাল্পতা £ 

আমাদের দেশের যত মানুষ রক্তা্পতায় ভোগেন, তাদের 90 শতাংশেরও 
বেশীর রন্তাল্পতার কারণ দেহে লৌহের অভাব। লৌহ হলো লোহিত 
কাঁণকার হমোগ্লোবনের একটি গুরত্বপূর্ণ উপাদান। যাঁদ অপ;ষ্টিজনিত 
কারণে বা সাঁঠক খাদ্যাভ্যাস না থাকার জন্য দৌনক আহারে যথেষ্ট পাঁরমাণ 
লৌহ যৌগ না থাকে, কিংবা শারীরিক বিশেষ বিশেষ অবস্থায়, যেমন অন্তঃসত্বা 
বা স্তন্যদানকালীন অবস্থায় বা অল্প বয়সে দেহের দ্রুত বাঁদ্ধর সময় এর বাড়ীত 
চাঁহদা না মেটানো হয়, তবে দেহে লৌহের অভাবে রন্তাল্পতা দেখা দেয় । 

স্বাভাবক অবস্থায় শরীর খাদ্যে গ্‌হীত লৌহের শতকরা দশ ভাগ গ্রহণ 
করতে পারে । অর্থাৎ একজন প্ণবয়প্ক মানুষের দৈনিক ন্যুনতম লোহের 
প্রয়োজন 1-2 মালগ্রাম মেটাতে তার খাদ্যে 10-20 গালগ্রাম লৌহজাতীয় 
পদার্থ থাকা প্রয়োজন । রন্তা্প অবস্থায় দেহের লৌহ গ্রহণক্ষমতা অবশ্য 
কিছু বাড়ে খাতুমতী মাহলাদের ক্ষেত্রে প্রাত মাসে 30 'মালগ্রামের মত 
লৌহ খতু্রাবে বিনষ্ট হয় । সেই কারণে খ'তুমতা মহিলাদের দৈনিক বাড়াত 
1 ালগ্রাম লৌহ প্রয়োজন হয়, অর্থাৎ তাদের দৈনিক খাদ্যে থাকতে হবে 


20 থেকে 30 মালগ্রাম লৌহ । খাদ্যে প্রয়োজনীয় লৌহ না থাকলে 
রন্তাল্পতা অবশ্যম্ভাবী হয়ে দাঁড়ায় । 


সত্বা মহিলাদের রক্তাল্লতা 2 

অন্তঃসত্ত্বা মাহলাদের নিজের শরীরের জন্য এবং গভস্থি সন্তানের বাদ্ধির 
জন্য সুষম লোহজাতীয় পদার্থ, প্রোটিন এবং ভিটামিনের প্রয়োজন হয়। 
ভারতে অন্তঃসত্া মাহলাদের মৃত্যুর অন্যতম গঢরডত্বপূ্ণ কারণ হচ্ছে 
রন্ভালপতা | সন্তানসম্ভবা মাহলাদের ক্ষেত্রে দেখা গেছে, শতকরা 40-80 
জনের গভবিস্থার শেষ দিকে হিমোগ্লোবিনের পাঁরমাণ প্রাত 100 মিলালটার 


ছয় 


রক্তে 10 গ্রামের কম, অর্থাৎ তারা রন্তালপতার শিকার ।  রন্তাল্পতার প্রধান 
কারণ হচ্ছে শরীরে লৌহ এবং যথাযথ পদুষ্টর অভাব। বিশেষ শারীরিক 
অবস্থার জন্য এই মাঁহলাদের দেহে যে বাড়াত ক্যালরির চাহিদা হয়, দারিদ্রের 
কারণে আঁধকাংশ ক্ষেত্রেই তা পূরণ করা সম্ভব হয় না। এছাড়া এই সময়ে 
শরীরে ফলিক আসড এবং ভিটামিন বঃএ এরও অভাব ঘটে । ফলিক 
আ্াঁসিডের অভাবও অন্তঃসত্ত্াকালীন রন্তাপতার একটি অনাতম কারণ । 

সন্তানসম্ভবা একজন পূর্ণবিয়স্কা মাঁহলার ক্ষেত্রে গভবিস্থার পুরো 
সময়ে 550 মাঁলগ্রামের মত লোহের প্রয়োজন হয় । এর মধ্যে 350-400 
{মিলিগ্রাম প্রয়োজন গরভস্থ শিশুর বৃদ্ধির জন্য । অক্তঃসত্ত্া অবস্থায় খাতু বন্ধ 
থাকার জন্য প্রায় 300 মালগ্রাম লৌহের সাশ্রয় হয়, কিন্তু প্রসবকালীন রন্ত 
ক্ষরণে 100-200 মালগ্রাম লৌহ বিনষ্ট হয়। 


অন্তঃসত্ত্বা অবস্থায় রন্তাপতার পরিণাম সদ:র-প্রসারী । রন্তাল্পতার কারণে 
মাতৃগর্ভে শিশুর বাঁদ্ধ ব্যাহত হয় এবং এসব ক্ষেত্রে শিশুমৃত্যুর হার 
উল্লেখযোগ্যভাবে বেশী ৷ রন্তাল্পতায় আক্রান্ত মহিলাদের বাভিন্ন রোগে 
আক্রান্ত হওয়ার সম্ভাবনা বেশী থাকে । এদের মধ্যে পা ফোলা, খি'চান, 
উচ্চরন্তচাপ ইত্যাঁদ উপসর্গ দেখা দেওয়ার সম্ভাবনা অনেক বেশী । ফলে 
রন্তাল্পতা বিরাটপংখ্যক সন্তানসম্ভবা মা ও ও ভুণ মৃত্যুর অন্যতম কারণ । 
প্রসবকালীন রন্তক্ষরণের ধকল সামলাতে না পেরে অনেক রক্তা্প মায়ের মৃত্যু 
ঘটে। মায়ের রক্তাল্পতায় গর্ভস্থ শিশুর বংদ্ধই শদুধুগান্র ব্যাহত হয় না, 
1নাঁদস্ট সময়ের আগেই অপন্ণ শিশ জন্মলাভ করতে পারে; ঠিক সময়ে 
প্রসব হলেও কম ওজনের শিশ; জন্মাতে পারে । এই শিশুদের একটি বড় 
অংশ জন্মের কয়েকমাসের মধে;ই রন্তাল্পতায় আক্রান্ত হয় । 

স্বাভাবিক অবস্থায় একজন পূরণবিয়স্কা মাহলার দৈনিক 01 মালগ্রাম 
ফিক আসিড এবং 1 মাইক্রোগ্রাম ভিটামিন বি, 2 এর প্রয়োজন হয় । কিন্তু 
অন্তঃসত্ব অবস্থায় এই চাহিদা প্রায় তিনগুণ বেড়ে যায় । অতএব অন্তঃসত্ত্বা 
মহিলাদের খাদ্যে এই পদাথ দ্াটর বাড়তি যোগান থাকা প্রয়োজন । যে সমস্ত 
মাহলা দীর্ঘাদন ধরে পেটের অসুখে বা কৃমি সংক্রমণে ভুগছেন, খাদ্য থেকে 
পারপাকের মাধ্যমে তাদের শরীরে এই ভটামিনগুল শোষিত হতে পারে না। 
ফলে খাদ্যে এই পদার্থ’ দ:টি থাকলেও মাঁহলাদের রস্তা্পতা দেখা দিতে পারে । 
ফলিক আ্যাঁসভ ও ভিটামিন বি, 2-এর জ্বল্পতা গভথবস্থায় রন্তাল্পতার 
দ্বিতীয় গর ত্বপূর্ণ কারণ । 


সাত 


সন্যদাঁনকারী মহিলাদের রক্তাল্পতা ঃ 

শিশু যতাঁদন মাতৃদুগ্ধ পান করে, স্তন্যদানকারী মহিলাদের ক্ষেত্রে সেই 
সময়ের জন্য প্রায় 150 মালগ্রাম বাড়াত লৌহের প্রয়োজন হয় ॥ স্বাভাবক 
অবস্থায় একজন মাঁহলার দৈনিক 2 মিলিগ্রামের মত লৌহের প্রয়োজন । 
অন্তঃসত্তাকালীন এই চাহিদা বেড়ে দাঁড়ায় 3.8 'মালগ্রামে ।  স্তন্যদানকারী 
মায়ের প্রয়োজন হয় দৈনিক 2 8 মালগ্রাম লৌহের । 


অতিরিক্ত রক্তআবজনিত রক্তপ্রতা £ 
দ্বাভাবক অবস্থায় কোন কোন মাহলা খতুকালীন আঁতরিন্ত রন্তস্রাবে 
ভোগেন ৷ তাদের ক্ষেত্রে র্তালপতা দেখা দিতে পারে। এ ছাড়া, বিভিন্ন 


কারণে মাসের মধ্যে একাধিকবার খাতুস্রাব হতে পারে, জরায়ুর বিভিন্ন রোগেও 
অনুরূপ ঘটনা ঘটতে পারে । 


নবজাত শিশুর রক্তাল্তা $ 

আমরা জান, রোগীর দেহে রন্ত দেওয়ার আগে তার এবং দাতার রন্ত পরীক্ষা 
করা হয়। এর কারণ, রন্তেরও শ্রেণীবিভাগ আছে. নিবিচারে যে কোন ব্যাক্তির 
রন্ত যে কোন রোগীকে দেওয়া চলে না। রন্তের লোহত কণিকায় A ও B 
এই দর্ঘট আ্যাশ্টজেনের উপাস্থাত অনুযায়ী এই শ্রেণীবভাগ করা হয়। যার 
লোহিত কণিকায় A আণ্টজেন আছে, তার রন্তু A গ্রুপের, 3 আস্টিজেন 
থাকলে B গ্রুপের, A ও  দাটই থাকলে রন্ত AB গ্রুপের এবং দ্র 
কোনাঁটই না থাকলে 0 গ্রুপের রন্ত বলা হয়। এ ছাড়া, রিসাস ফ্যান্টুর (1) 
বলে আর একটি আ্যান্টিজেনও আমাদের দেশের প্রায় 80 ভাগ লোকের লোহত 
কাণিকায় আছে । এদের বলা হয় 'রিসাস-পাঁজটিভ (R ॥+-) । যাদের লোহত 
কণিকায় এই সাস আপ্টিজেন নেই, তাদের বলা হয় 'রসাস-নেগোটভ (R ॥)। 

এখন, যাঁদ কোন মাঁহলার রক্তের গ্রুপ R॥h--এবং 
হয় এবং গভস্থ সন্তানের রন্তের গ্রপ হয় R॥+, তবে মায়ের দেহে এই রিসাস 
ফ্যা্টরের বিরদ্ধে আ্াণ্টিবডি তৈরি হয়। এই আ্যান্টবডি প্লাসেপ্টা বা গর্ভ 
ফুলের মাধ্যমে শিশুর দেহে প্রবেশ করে তার লোহিত কাঁণকাগুলিকে নষ্ট 
করে দেয়। ফলে জন্মানোর সময়ই শিশুর গররুতর রন্তাজ্পতা এবং জান্ডিস 
দেখা দেয়। অধিকাংশ ক্ষেত্রেই এই সব শিশ; বাঁচে না। এই রোগকে 
চিকিৎসকেরা বলেন 'এারথ্যোরাস্টোসিস ফিটালস, গ্রামে-গঞ্জে এর পরিচয় 
'পেচোয় পাওয়া’ নামে । অন্তঃসস্তা মাহলার রক্তের গ্রঃপ পরীক্ষা করলে 


তার স্বামীর রন্ত [174 


আট 


এবং প্রয়োজনে উপযুক্ত চিকিৎসার ব্যবস্থা করলে এই 'বপদকে প্রাতহত করা 
যায়। 

শিশু ভামচ্ঠ হওয়ার সময় তার লিভারে যথেষ্ট পাঁরমাণে লৌহজাতীয় 
পদার্থ সণ্টিত থাকে এবং তাতে জন্মের পরের কয়েক মাস শিশুর প্রয়োজন 
মেটে । কিন্তু চার-পাঁচ মাসের পর শিশুর খাদ্যে যাদি লৌহজাতীয় পদার্থ 
যথেন্ট পরিমাণে না থাকে, তবে তার রন্তাল্পতায় আক্রান্ত হওয়ার সম্ভাবনা 
থাকে । চার মাস বয়স থেকে শিশুকে বকের দ্ধের সঙ্গে অন্যান্য খাদ্য 
যাঁদ না খাওয়ানো হয়, তবে এই ধরনের ঘটনা ঘটে । স্বাভাবিক সময়ের 
পূর্বেষে সমস্ত শিশু জন্মায়, তাদের রন্তাজ্পতায় আক্রান্ত হওয়ার সম্ভাবনা 
বেশী থাকে । কারণ, তাদের লিভারে সাণ্চত লৌহজাতীয় পদার্থ প্রয়োজনের 
তুলনায় কম থাকে । এই সমস্ত শিশুদের ক্ষেত্রে সাধারণত দঃ মাস বয়স 
থেকেই লৌহজাতীয় পদার্থের যোগান দিতে হয় । 


কমি সংক্রমণের জন্য রক্তাল্পতা ঃ 

আমাদের দেশে রন্তা্পতার আর একটি উল্লেখযোগ্য কারণ হলো হুক- 
কামর সংক্রমণ । প্রধানত গ্রামের দিকে যে সমস্ত মানুষ মাঠে খালি পায়ে কাজ 
করেন তাদের এবং চা-বাগানের শ্রমিকদের মধ্যে এই কৃমিতে আক্রান্ত হওয়ার 
নজীর অত্যন্ত বেশী । এই কৃমি পায়ের চামড়া ভেদ করে শরীরে প্রবেশ করে, 
দদ্রান্তের প্রথম অংশে অর্থাৎ ডিওডনাম ও জেজুনামে বাসা বাঁধে এবং দেহের 
রন্ত শোষণ করে । অন্বের যে স্থান থেকে এরা রন্ত শোষণ করে, সেই ক্ষত 
থেকে শোষণের পরেও কিছুক্ষণ রন্তক্ষরণ হতে থাকে । উপরন্তু কষরা্তে 
কাম সংক্রমণ থাকার জন্য প্রয়োজনীয় লৌহজাতীয় পদার্থ পাঁরপাকের মাধ্যমে 
ঠিকমত শোষিত হতে পারে না । প্রধানত এই তিনটি কারণে হযকক্বামতে 
আক্তান্ত মান,ষ রন্তালপতায় ভোগে । এই রন্তাল্পতায় লৌহজাতীয় পদার্থের 
অভাব ঘটে এবং বহঃক্ষেত্রেই অবস্থা গুরুতর আকার ধারণ করে । 


অপুষ্টিজনিত রক্তাল্পতা $ 

এ পযন্ত রস্তাতপতার যে সমস্ত কারণ আমরা আলোচনা করলাম, আমাদের 
দেশে তার অধিকাংশ ক্ষেত্রেই অপনীষ্টি প্রত্যক্ষ এবং পরোক্ষভাবে দায়ী । 
ভারতের শতকরা 70 ভাগ মান;ষ দারদ্র-সীমার নীচে বাস করে। [িশাল- 
সংখ্যক গ্রামীণ মানুষ বছরে 6 মাস থেকে 9 মাস বেকার বসে থাকে । এছাড়া, 


নয় 


সাধারণভাবে বেকারত্ব তো আছেই তাই - নযানতম পরীত্ট সংগ্রহের আিক 
সামর্থ আঁধকাংশ মানুষেরই নেই। ভারতসহ তৃতীয় বিশ্বের শিশুমৃত্যুর 
অন্যতম প্রধান. কারণ. হলো -অগ্চনাষ্ট + গ্রোটনজাতীয় খাদোর অভাবে 1-4 
বছরের [শিশুরা “কোয়াশিয়কর এবং পর্যাপ্ত ক্যালারর অভাবে 'ম্যারাসমাস' 
ম্মামক রোগে আক্রান্ত হয় |. হমোগ্লোবনের 'গ্লোবিন' অংশ গঠনের জন্য 
সুষম প্রোটিন এবং-“হিম’ অংশের জন্য লৌহের প্রয়োজন. হয় ৷  অপরণ্টির, সঙ্গী 
{হিসেবে এই কারণেই রন্তালপতার উদ্ভব ঘটে ৷ 


ত্যাগ্াষ্টিক রক্তাল্লতা 8. 

আস্থমজ্জার এক বিশেষ ধরনের কোষ থেকে লোহিত কাণিকা তৈরি হয় । 
যাঁদ আঁ্িমজ্জার মধ্যে এই কোষের বিভাজন বা কোষ থেকে লোহিত কাঁণকার 
উৎপাদন বন্ধ হয়ে যায়, তবে বন্তা্পতা দেখা দেয়। একে তআ্যাপ্লাপ্টিক 
রন্তাজ্পতা বলে । এই ধরনের রক্তাঞ্পতার রোগীদের এক বড় অংশের বেলায় 
রোগ হওয়ার পেছনে কোন কারণ খুজে-পাওয়া যায় না কিছু কিছ; ক্ষেত্রে 
বিশেষ কিছ? ওষুধ, যেমন ক্লোরামফোঁনকল, আঁক্সফেনবুটাজোন, ফোঁনল- 
বটটাজোন, ইঞ্ডোমেথাসন প্রভৃতির ব্যবহার অস্থিমজ্জার মধ্যে কোষ 
টিউন কাঁময়ে বা বন্ধ করে দেয় । ক্যানসারের চিকিৎসার জন্য যে সমস্ত 
ওষুধ ব্যবহার হয়, সেগ্ীলও আস্থিমড্জায় র্তকাঁণকার উৎপাদন কাময়ে দেয় । 

আ্যাপ্লান্টিক রন্তাত্পতায় লোহিত কাকার সঙ্গে সঙ্গে শ্বেতকাণকার, 
উৎপাদন্ও কমে যাওয়ায় শরীরের রোগ প্রাতরোধ ক্ষমতা কমে যায়। ফলে. 
রোগী জীবাণু ও ভাইরাস দ্বারা সহজেই সংক্রামত হয় । অণচ্চাক্রিকার, উৎপাদন 
কমে যাওয়ায় ত্বক, মুখগহ্বর, নাক, দাঁতের . গোড়া থেকে বা প্রস্রাবে রত, 
পড়তে পারে । 


দীর্ঘমেয়াদী রোগে রক্তাল্পতা £ 


দীর্ঘাদন ধরে কোন রোগে ভুগতে থাকলে রোগী রন্তাল্পতায় আক্রান্ত হতে 
পারে। এর মধ্যে ম্যালেরিয়া, কালাজরর যক্ষা, ক্যানসার ইত্যাদি উল্লেখযোগ্য ৷ 
ম্যালেরিয়ায দার্ঘাদন ভুগলে শরীরের লোহিত কাঁণকা বিনষ্ট হয়ে যায় এবং 
রন্তাঃপতা ও জণ্ডিস দেখা দেয়। লিউাঁকামিয়া বা রন্তের ক্যানসারে আক্রান্ত 
ব্যান্তির আঁ্থিমত্জার ক্যানসার কোষ বাসা বাঁধে এবং যে সমস্ত কোষ থেকে 
রপ্তকাণিকা তৈরি হয়, সৈগনীলকে বিনষ্ট করে দেয় । 


দশ 


আর সি 27 


রক্তাল্গতা কিভাবে বুঝবেন ? 

বিভিন্ন বিপাকীয় কাজের জন্য দেহের তাবৎ কোষের আৰ্তিজেন প্রয়োজন 
হয়। তাদের কাছে আঁঝ্সজেন বহন করে নিয়ে যায় হিমোগ্লোবিন, যা রক্তের 
লোহিত কণিকার অন্যতম উপাদান। যদি রক্তে হিমোগ্লোবিন কম থাকে, 
তাহলে সারা শরীরে আঁক্সজেন সরবরাহে ব্যাঘাত ঘটে এবং ফলে বিভিন্ন 
রোগলক্ষণ দেখা দেয় । রন্তাল্পতার প্রাথমিক পথায়ে ক্ষিদে কমা, মাথা ঘোরা, 
মাথার যন্ত্রণা, চোখে হঠাৎ ঝাপসা লাগা, বুক ধড়ফড় করা, কাজে অনিচ্ছা 
ইত্যাদি অসুবিধা হয় । অনেকক্ষেত্রে খুব তাড়াতাড়ি চলার সময় শ্বাসপ্র্বাসে 
কণ্ট হয় এবং হাত-পা ঝিম ঝিম করে, ঘুম কমে যায়। রন্তাম্পতার তীব্রতা 
যত বাঁধ পায়, এই সব লক্ষণগ্ীলও তত বাড়তে থাকে । অনেক রন্তাল্প 
ব্যান্তির মুখের কোণে ও জিভে ঘা হয় এবং খাবার গিলতে তাদের কণ্ট হয় । 
চোখমূখ ফাকাসে হয়ে যায়, পায়ের পাতা ফেলে ৷ দীর্ঘ দিন ধরে লৌহের 
ঘাটাতির ফলে রন্তাল্পতা হলে নখ শুষ্ক, ভঙ্গুর এবং অবতল হয়ে যেতে পারে ঃ 
কখনও কখনও অস্বাভাবিক জানষ, যেমন ছাই. মাটি ইত্যাদি, খাওয়ার প্রবণতা 
দেখা দেয়। রন্তাজ্পতায় হীপণ্ড তার স্বাভাবিক কাজের জন্য প্রয়োজনীয় 
আঁন্রজেন পায় না, ফলে বুকের বাঁদিকে ব্যথা অনুভূত হতে পারে । যেসব 
বয়স্ক ব্যান্তির হতাঁপণ্ডের ধমনীর অসুখ আছে, তাদের ক্ষেত্রে এই লক্ষণ দেখা 


দেওয়ার বিশেষ সম্ভাবনা । 


রক্তাল্ত৷ প্রতিরোধের পন্থা কী? 

পাঁরণত নবজাত [শিশুর লভারে লোঁহজাতীয় পদার্থ সাণ্টত থাকে, তাতে 
তার প্রথম তিন-চার মাসের প্রয়োজন মেটে । জন্মের প্রথম কয়েক মাস [শশুর 
একমাত্র খাদ্য হলো মায়ের দুধ । দুধে লৌহজাতীয় পদার্থ অপেক্ষাকৃত কম 
থাকলেও লিভারে সাত লৌহের জন্য শিশ:র রন্তালপতা দেখা দেয় না। 
কিন্তু চার মাসের পর থেকে শিশর খাদ্য তালকায় ধাঁরে ধাঁরে শন্ত খাবার 
ঢোকানো উচিত এবং ক্রমে ক্রমে তার পাঁরমাণ বাড়িয়ে শক্ত খাবারে শিশুকে 
অভ্ত করে তোলা উচিত । কেননা, যথাযথ বৃদ্ধির জন্য এই বয়স 
থেকে শিশ;র বাড়তি প্রোটিন ও লোহজাতীয় পদার্থের প্রয়োজন হয়, যা শুধু- 
মান মায়ের দুধে মেটানো যার না। প্রথম বছর {শিশুদের রোজ 5-7 মিলিগ্রাম 
লোহের প্রয়োজন হয়, এর পরে প্রয়োজন বেড়ে দাঁড়ায় দৈনিক 10 মিলিগ্রামে। 
অপারণত শিশুর ক্ষেত্রে দরকার হয় প্রায় 10-15 মিলিগ্রাম । 


এগারো 


শিশুর উপযোগী খাদ্য সম্পকে আমাদের দেশের অধিকাংশ মায়েরা 
যথেষ্ট ওয়াঁকবহাল নন। তাই তারা [শশুর খাদ্যের অভ্যাস বদলাতে 
শুর করেন অনেক দেরীতে । ফলে [শিশুর দেহে প্রোটিন এবং লোঁহ- 
জাতীয় পদার্থের অভাব দেখা দেয়। এই [বিশেষ সময়কালে শিশুকে 
এমন কিছ: খাবার দেওয়া উচিত, যাতে লৌহ, প্রোটিন এবং ভিটামিন প্রচুর 
পরিমাণে থাকে । পে*পে, কচিকলা, টাটকা শাকসবাঁজ, ডুমুর, ডিমের কুসুম 
প্রভাত খাদ্য এই চাহিদারই যোগান দেয়। খাদ্যাভ্যাস ঠিকমত থাকলে 
শিশনর রন্তালপতা দেখা দেয় না, এর জন্য মহার্ঘ রন্তবধ্ণক টনিক খাওয়ানোর 
কোন প্রয়োজন নেই । 


অন্তঃসত্তা অবস্থায় যে কয়েকটি বিষয়ে যত্ন নেওয়া ও সতর্ক থাকা 
প্রয়োজন, তার মধ্যে রপ্তালপতা অন্যতম। প্রত্যেক অন্তঃসত্া মাহলার রক্তে 
[িমোগ্লোবনের পরিমাণ নির্ণয় করতে পারলে ভালো হয়। এই সময়ে 
চাকৎসকের পরামর্শ অনুযায়ী তাদের লৌহ, ফালিক আাঁসড এবং প্রোটিন- 
সমৃদ্ধ খাবার খাওয়া দরকার ৷ 

যারা ম্যালেরিয়া, হূককমির সংক্রমণ, খতুকালীন আতিরিন্ত রন্তস্রাব, অর্শ 
থেকে রশুক্ষরণ, পাকস্থলী বা ডিওডিনামে ক্ষত থেকে রন্তক্ষরণে ভুগছেন, 
রন্তালপতার চিকিৎসার সঙ্গে সঙ্গে তাদের মূল রোগের চাকৎসাও করানো উচিত। 

রন্তালপতার চিকিৎসায় চিকিৎসকের পরামশ* সাঁবশেষ প্রয়োজন । 
তিনি প্রয়োজনীয় পরণক্ষাদর মাধ্যমে রন্তাল্পতার সাঁঠক কারণটি নির্ণয় 
করে উপয্য্ত ব্যবস্থার বিধান দেবেন । যে সন্ত ক্ষেত্রে রপ্তাল্পতার তীন্রতা বেশী 


এবং বিভিন্ন উপসর্গও দেখা দিয়েছে, চাকৎসকের তত্বাবধানে সেসব রোগীদের 
পারিপূর্ণ বিশ্রামে থাকতে হবো 


সাধারণভাবে, রন্তাচপতা প্রতিরোধে লৌহজাতীয় পদার্থ বেশী আছে, এমন 
সমস্ত খাবার বেশী করে দৈনিক খাদ্যতালিকায় ঢোকানো দরকার । যতটা 
বেশী সম্ভব, টাটকা সবজি, বিভিন্ন ধরনের শাক, ডুমুর, মোচা, কঁচকলা ইত্যাদি 
খেতে হবে। পর্যাপ্ত প্রোটিনের যোগান পেতে সয়াবীন, ছোলা ও অন্যান্য 
ডাল, ক্ষমতা অন্যায়ী মাছ, মাংস, ডিম, ছানা ইত্যাঁদ খাওয়া প্রয়োজন। 


আমরা 
আগে জেনোছ, হমোগ্লোবিন তৈরিতে লৌহ ও প্রোটিন দুয়ের দরকার হয় 
এবং দৈনিক খাদ্যতালিকায় দরের, তৎসহ ভিটামিনেরও, পযাপ্তি সংস্থান থাকা 


প্রয়োজন । আমাদের দৈনান্দন 


খাদ্য ডাল-ভাত, শাক, তরকারী পযণপ্ত 
পরিমাণে পেলে এবং সঙ্গে কি 


৭ মাছ-মাংসের যোগান থাকলেই রন্তান্পতা 
বারো 


ও অপঠান্ট ঠেকানো সম্ভব । জান্তব প্রোটন অর্থাৎ মাছ, মাংস, ডিম 
সম্পকে আমাদের অনেক ভূল ধারণা এবং ধর্মীয় বাধাঁনষেধ আছে, যেগ্াল 
জান্তব প্রোটিন পাওয়ার পক্ষে অন্তরায় । 


রন্তা্পতা ঘটলে ফেরাস সালফেট বাঁড় বা ফলিক আসিডের অভাব ঘটলে 
ফলিক আাসড বাঁড় ডান্তারবাবুর পরামর্শে খেতে হবে বটে, তবে মনে রাখা 
প্রয়োজন, ওষুধ নয়, সঠিক খাদ্যাভ্যাসই অধিকাংশ রক্তাল্পতা প্রতিরোধের 
প্রধান হাতিয়ার ৷ 


রক্তাল্নত| ও বাজারের টনিক ঃ 

ভারতবর্ষের এক বিশালসংখ্যক মানুষ রন্তালপতায় ভোগে । এদের 
মধ্যে বেশীর ভাগই মাহলা এবং শিশু । এই রগ্তাত্পতার 90 শতাংশের 
কারণই হলো শরীরে লৌহের অভাব । লৌহের এই অভাব অনাহার এবং 
অপচচ্ট্র ফলে অথবা খাদ্যাভ্যাস সাঁঠক না হওয়ার জন্য ঘটে থাকে । এই 
ব্যাপক রন্তাজ্পতার সুযোগ নিয়ে বড় ছোট ওষ:ধ কোম্পানীগণাল বাজারে হরেক 
রকম রন্তব্ধক টাঁনক বিক্রি করে চলেছে । এরা সবরকম আধুনিক প্রচার 
মধ্যমের সাহায্যে মানুষের কাছে এমন একটি ধারণা উপাস্থত করেছে যে 
তাদের তোর টাঁনক খেলেই রস্তা্পতা সেরে যাবে । চিকৎসকদেরও এরা 
প্ররোচিত করতে চেষ্টা করে প্রচুর স্যাম্পল এবং অন্যান্য উপঢৌকনের সাহায্যে ॥ 
সাধারণ মানৃষ সহজে সেরে ওঠার এই সুযোগ গ্রহণ করতে গিয়ে গাদা গাদা 
টাকা খরচ করে বোতলের পর বোতল টানক কেনে, বহক্ষেত্রে খাওয়ার 
খরচ কমিয়ে টানকের পেছনে দৌড়য় । কিছ সাময়িক উপশম হলেও সঠিক 
খাদ্যাভ্যাস গ্রহণ না করার জন্য এব্য অধহারে অনাহারে থাকার কারণে তারা 
আবার রন্তাচ্পতায় আক্রান্ত হয়! ট্রাজেডাটা এইখানেই । একদিকে ওষুধ 
কোম্পানীগ্ঠীল সাধারণ মানুষের অশিক্ষা, অজ্ঞতা এবং দারিদ্রের সুযোগ নিয়ে 
কোটি কোটি টাকা মুনাফা করে. অপরদিকে গরীব, মধ্যবিত্ত মানুষ 
বিজ্ঞাপনের চটকে ভুলে প্রতিনিয়ত গরীবতর হয় এবং দ্বাস্থালাতও তাদের কাছে 
মরীচিকাই থেকে যায় । লোহজাতীয় পদর্থের অভাব ঘটলে শুধঃমান্র দুটি 
ফেরাস সালফেট বাঁড় আমাদের দৈনিক যতটা লৌহ সরবরাহ করতে পারে, 
সেটাই দেহের পক্ষে যথেষ্ট । এই সুলভ লৌহের যোগাঁট অর্থনৌতিক দিক 
থেকেও সাশ্রয়ী । অতএব, পুনরাবৃত্তি হলেও আমরা বলবো যে প্রয়োজনগয় 
প্যঁষ্ট এবং সঠিক খাদ্যাভ্যাসই অধিকাংশ রজ্তালপতা হওয়ার সম্ভাবনাকে 


তেরো 


ধারাবাহিকভাবে প্রতিরোধ করতে পারে, কোন বাজারণ টানকই এর বিকল্প 
হতে পারে না। 


শেষের কথা শুরুর কথা ঃ 


1978 সালে সোভিয়েত ইউনিয়নের আলমা আটায় বিশ্ব স্বাস্থ্য সম্মেলনে 
2000 সালের মধ্যে সকলের জন্য স্বাস্থ্য অর্জনের অঙ্গীকারে ভারতের রাষ্ট্র 
নারকেরাও আবদ্ধ হয়েছেন । যে দেশে স্বাধীনতার 40 বছর পরেও সাধারণ 
মান্য দরিদ্র থেকে দরিদ্রতর হচ্ছে, শিক্ষা অনাহার বেকারত্বের কুয়াশা গোটা 
সমাজের চালচিত্রকে ধূসর করে রাখছে, সামাগ্রকভাবে দেশের সামাজিক 
অর্থনোতক নীতি রন্তা্পতায় ভুগছে, সেখানে শতাব্দীর বিদায় মুহুর্তের মান্র 
13বছর আগে এই প্রাতিগ্রাত সফল হওয়ার মতে দরাশা আমরা কার না। 
আশিক্ষা ও দারিপ্রের প্রশস্ত পথ বেয়ে দেশের অগ্গীণত মানুষের জীবনে পেটের 
অসুখ, কৃমি সাক্রামণ, সংক্রামক রোগ, অপুষ্টি, রন্তাল্পতার মতো অভিশাপ নেমে 
আসাটাই অবশ্যম্ভাবী বলে আমরা মনে কারি। অবশ্যম্ভাবী মনে করলেও 
অবশ্য এই পারিণাঁতকে স্বাভাবক বা ভাবতব্য বলে মেনে ?নতে পারি না। 

কারণ, আমাদের দেশ থেকে অপন্ষ্টর আভশাপ দূর করার প্রত্যাশা তো 
অপম্ভব বা অবাস্তব কিছ: নয়। খাদ্যে স্বয়স্ভর এই দেশে বাষিক 
খাদ্যশস্য উৎপাদনের যে সরকারী হিসেব দেওয়া হয়, তাতে তো ভারতের তাবৎ 
আবালবৃদ্ধবাঁণতার ক্ষুধার অন্ন পাওয়ার কথা, পাওয়ার কথা দেহের পথপ্তি 
পর্নষ্ট। বেশীর ভাগ আধবাসীরই তা জোটে না, কারণ আমাদের সামাজিক 
বাবস্থাটাই ঠিক নেই। এই ব্যবস্থায় মু্মিয়ের আতপযীষ্টর পাশাপাশি 
সংখাগার্ঠকে অপন্ঘট থাকতে হয়, রক্তা্পতায় বিমোতে হয় । ধনবানের 
আকাশছোঁয়া প্রাসাদের পাশেই অবস্থান করে িধনদের পর্ণকুটির । তাই নিজের 
ও পরিবারের রন্তাল্পতা দর করার সঙ্গে সঙ্গে আমাদের সমাজদেহের এই 
রন্তালপতা, এই সামাজিক অব্যবস্থা দঃর করার জর;রী ভাবনাটাও আমাদের 
মাথায় রাখতে হবে। পাঁথবীর অনেক দেশের মান,য ঘাম, রন্ত ও অশ্রুর 
মূল্যে সুস্থ ও স্বাভাবিকভবে বেচে থাকার আঁধিকারকে বাস্তবায়িত করতে 


পেরেছে । ভারতে সেই লক্ষ্যে পেশছনোর চেষ্টা আমাদেরই তো শুর 
করতে হৰে। 


চোদ্দ 


নর্মান বেখুন জনস্বাস্থ্য আন্দোলন 


নমানি বেথুন জনস্বাস্থ্য আন্দোলন একটি গণসংগঠন। এই সংগঠন 
{শ্বাস করে, সমাজের সকল আধিব্যাধির মুলোচ্ছেদ করতে আর্থ-সামাজিক 
অব্যবন্থার মৌল পাঁরবর্তন একমান্র আবশ্যিক শর্ত। সঙ্গে সঙ্গে সংগঠন এও 
দবশ্বাস করে, জনগ্বাস্থ্য তথা জনাবিজ্ঞান আন্দোলন সমাজ বদলের মল লড়াইয়ের 
সঙ্গে অসমঞ্জস তো নয়ই, বরং এক সহায়ক উপধারা ৷ তাই আঁনবার্যভাবেই 
একজন সং জনদ্বস্থা কর্মীকে এক সং রাজনোতিক কর্মী হতে হয় । বিপরীতে 
জনস্বাস্থ্য আন্দোলনে যুন্ত কোনও কর্মীরও কাজের মধ্য দিয়ে রাজনৌতিক 
ব্যক্তিত্ব উত্তরণ ঘটে। নমনি বেথুন জনস্বাস্থ্য আন্দোলন স্বান্থাকে 
সামাজিক প্রেক্ষাপটে দেখতে ও দেখাতে প্রয়াস চালায়, অদ্বাচ্ছোর শবরুদ্ধে সং 
গ্রামের চেতনার উন্মেষ ও প্রসার ঘটাতে চায় । কারণ, একমাত্র সচেতন জনগণই 
সমাজদেহের মৌল পারিবর্তন সংঘটিত করতে পারে । 

এই সংগঠনের আনুষ্ঠানিক সূচনা হয় 1983 সালের 4 মার্চ। শিক্ষক, 
চাকৎসক, বিজ্ঞানী ও বজ্ঞানকর্মী, সাংবাদিক, চাকুরজীবি ইত্যাদি বিভিন্ন পেশা 
ও জীবিকাগত অবস্থানের কিছ; মানুষ আমরা এই গণ-সংগঠনে আছি। 
সদসাদের সকলেই প্রগাঁতশশল মতাদর্শে {বশ্বাসী হলেও নমণন বেথুন 
জনদ্ৰাহ্থা আন্দোলন কোন রাজনোৌতক দলের সঙ্গে যঃ নয়। গণ-সংগঠনের 
রীতনীতি অনুযায়ীই এটি চলে এবং জনপ্াস্থ্ে আগ্রহী যে কোন ব্যান্তর এখানে 
সাদর আমন্ত্রণ | 


আমাদের কর্মসুচী £ 

“জনস্বাস্থ্য আন্দোলনের রূপরেখা বাঁণত আমাদের সংগঠনের উদ্দেশ্য ও 
লক্ষের সুসংহত বাস্তবায়নের জন্য আমরা কয়েকটি নিদিষ্ট প্রকল্প গ্রহণ 
করোছি। কাজ করতে গিয়ে লব্ধ অভিজ্ঞতার 'ভীত্ততে আমাদের প্রকল্পগডলির 
সংযোজন ও সংশোধন হচ্ছে । আপাতত যে প্রক্পগর্ীল নিয়ে আমরা কাজ 
করাঁছ এবং ভাবাছ, তার কয়েকটি বিষয়ে দকছ্‌ বিস্তারিত জানানো হলো । 


1. জনগ্ৰাহ্থ্য প্রকাশন £ 
31 জানুয়ারী 1986 থেকে প্রতি দরমাস অন্তর আমরা: নিয়ামত 


‘জনদ্বাস্থ্য পরস্তকমালা, প্রকাশ করছি। কেবলমাত্র বিজ্ঞানসম্মত তথ্য দিয়ে 
বাংলাভাষায় জনচ্বাস্থ্য বিষয়ক ধারাবাহিক প্রকাশনার এটিই সবপ্রথম উদ্যোগ ৷ 
এই সিরিজের পাুস্তিকাগদীলর মাধ্যমে আমরা সাধারণ লেখাপড়া-জানা বাংলা- 
ভাষাভাষী জনগোষ্ঠীর স্বাস্থ্য চেতনা বাড়াতে চাই। আমাদের দেশের বেশীর 
ভাগ মানুষ যে সব অসুখে বেশী আক্রান্ত হন অথবা যে সব জনস্বাস্থ্য সমস্যায় 
তাঁরা বেশী বিব্রত, বিভ্রান্ত ও ক্ষতিগ্রস্ত হন, এমন সব বিষয় নিয়ে সহজবোধ্য 
বাংলায় প্নান্তকাগীল লিখছেন সমাজসচেতন কৃতী চিকিৎসক বন্ধুরা । শিক্ষার 
আলো যতদুর পর্যন্ত পেশছেছে_শহর, শহরতলদর এবং বিশেষভাবে গ্রামের 
মাননুষের কাছে জন্বাস্থের এমন আঁতপ্রয়োজনীয় তথ্যগ্ীল আমরা পেপছে দিতে 
চাই, যাজানলে তাঁরা নিখরচায় বা অল্প খরচে অনেক অস্খ-বিসুখের হাত থেকে 
নিজেরা বাঁচতে বা তাড়াতাড়ি সেরে উঠতে পারবেন। তাঁরা চিকিৎসক না হয়েও 
এই পর্মীস্তকাগন্ীল পড়ে নিজের পরিবার, (প্রতিবেশণ এবং এলাকায় মানবের 
স্বাস্থা সংরক্ষণে বড় ভ্যামকা নিতে পারবেন । যেখানে উপয,্ত চিকিৎসক নেই 
অথবা তাঁর সাহায্য পেতে দেরী হবে, এরকম পারাস্থাততে কতব্য স্থির করতে 
আমাদের পণান্তকায় সহায়তা পাবেন । গ্রামের, পাড়ার ক্লাবের তরুণ-তরুণী, মহিলা 
সমিতি ও যুবসংগঠনের কর্মী, শিক্ষকবন্ধ; এবং প্রতিটি রাজনৈতিক দলের কর্মী, 
যাঁরা সাধারণ মানুষের কাছাকাছি আছেন, তাদের সুখ-দুঃখের অংশীদার হয়ে জন 
গণের শ্রদ্ধা, প্রীতি ও ভালবাসা পান তাঁরা, আমাদের এই বইগন্ুলিকে এক বিশেষ 
হাতিয়াররপে ব্যবহার করতে পারবেন বলে আমরা আশা রাখি। বইগুল নিয়ে 
আপনারা আলোচনাসভা, বৈঠক ইত্যাদি করুন। কোনও পান্তকার কোনও 
অংশ সম্পর্কে কিছু জিজ্ঞাসা থাকলে আমাদের লিখুন, আমরা চিঠির জবাব 
দেবো। এ প্রসঙ্গে আমরা আনন্দের সঙ্গে জানাচ্ছি যে কিছু বয়স্ক শিক্ষাকেন্দ্ 
আমাদের পঢ্াপ্তকাগুলি সাফল্যের সঙ্গে পাঠ্য হিসেবে কাজে লাগাচ্ছেন_ 
অনান্য প্রথাবহিভ্‌্ত শিক্ষাকেন্দ্ের পরিচালকদেরও আমরা বইগ্ীল পড়ানোর 
চেষ্টা করতে এবং তাঁদের অভিজ্ঞতা আমাদের জানাতে অনুরোধ করছি। 


2. জনগ্ৰাস্থ্য বিষয়ক আলোচনাসভা পোষ্টার, চলচ্চিত্র প্রদর্শনী এবং 
স্লাইড সহযোগে বন্ততা ঃ 


স্বাধীনতার চল্লিশ বছর পরেও আমাদের এক বৃহৎসংখ্যক জনগণের 
কাছে ছাপা অক্ষর কোন অথ বহন করে না। সাক্ষরদের একটি বড় অংশও 
মুদ্রিত বনতব্য সহজে গ্রহণ করতে পারেন না। এর সঙ্গে আছে আমাদের 


বোল 


অক্ষমতা--সহজ ভাষায় লিখতে না পারা । এই সব বাধা আতক্রমের উদ্দেশ্যে 
আমরা 'বাভিন্স্থানে জনস্বাস্থ্য বিষয়ে সভা, সমাবেশ, আলোচনাচক্র, প্রদর্শনী 
ইত্যাদিতে অংশ গ্রহণ করি । আঁভজ্তা থেকে আমরা জেনেছি আমাদের আয়ো- 
জিত সভার চেয়ে দলমত নিবিশেযে বিভিন্ন গণসংগঠন, ক্লাব বা রাজনৈতিক 
দলগুলর শাখা সংগঠনের সাথে যুক্ত সভা বা তাদের আয়োজিত সভার মাধ্যমে 
আমরা আমাদের স্বকীয়তা বজায় রেখেও আমাদের স্বল্প সামর্থের মধ্যে থেকে 
অনেক বেশী লোকের কাছে আমাদের বন্তব্য পোঁছোতে পারছি ৷ যেহেতু 
আমরা কেবলমাত্র বিজ্ঞানসম্মত বন্তব্যই বালি তাই কারা আমাদের ডাকলেন 
তাদের জাত-বচারে আমরা উৎসাহী নই । আজ পযন্তি যারাই আমাদের 
আমন্ত্রণ জানিয়েছেন, তাদের সবার সভাতেই আমরা গিয়েছি এবং সব ক্ষেত্রেই 
সদথ ক আলোচনা হয়েছে । এই প্রকল্পের গুণগত মান ও ব্যাপকতা বাড়াতে 
আমরা পোস্টার, চলচিত্র এবং স্লাইড প্রদর্শনী যোগ করছি। কিছু শিল্পী 
বন্ধ ডাঃ নমনি বেথুনের জীবনী এবং আমাদের বন্তব্যাভাত্তক কিছু ছবি ও 
পোস্টার (তাঁর করে দিয়েছেন । আমাদের এক সহকর্মী একটি ভাল 
অটোমেটিক স্লাইড প্রোজেন্টার আমাদের উপহার দিয়েছেন। এটি চালাতে 
220 ভোল্ট বিদুৎ সরবরাহের ব্যবস্থা থাকা দরকার ৷ 

প্রয়াত জনক্বাস্থ্যকর্মী ডাঃ 'বিজয়কুমার বস; তাঁর শুভেচ্ছা ও সহ- 
যোগতার নিদর্শন হিসাবে ডাঃ নমণন বেথুনের সংগ্রামী জীবন কাহিনী নিয়ে 
চীনে তৈরি দুই ঘণ্টার পূর্ণ দৈর্ঘ্য 16 মিমি রঙীন চলচ্চিত্রের একটি প্রিন্ট 
আমাদের 'দয়েছেন। জনমূখী কাজে আগ্রহী দর্শকদের এটি আকন্ট করে। 
এই ফলম দেখানোর জন্য উদ্যোন্তাদের 16 মিমি প্রোজেকটারের ব্যবস্থা করতে 
হবে। এখনো পর্যন্ত আমরা এই ফিল্ম প্রদর্শনের জন্য কোনও অর্থ চাইছি 
না, কিন্তু এটি সংরক্ষণের জন্য আগ্রহী বন্ধুদের সয় সাহায্য ও পরামশ: চাই । 
ভারতবর্ষে এই চলচ্চিত্রটির এটিই একমান প্রিন্ট এর আর একটি প্রিন্ট করানো 
দরকার । 

সভা, আলোচনাচক্র বং প্রদর্শনীর আয়োজকদের কাছে আমাদের অনঃরোধ, 
তাঁরা যেন অন্তত দিন পনেরো আগে নিদিষ্ট আলোচা বিষয় এবং অন্যান্য 
জ্ঞাতব্য জানিয়ে আমাদের প্রস্তুত থাকতে সাহায্য করেন । শান ও রাববার এবং 
সাধারণ ছুটির দন সভা করলে আমাদের সুবিধা হবে। যাতায়াত ভাড়া এবং 
প্রয়োজনে সাধারণ থাকা | খাওয়ার ব্যবস্থা উদ্যোন্তারা করবেন, আমরা এ আশা 
কার। এ ছাড়া, সক্রিয় সহযোগিতার নিদর্শনরুপে আমাদের কিছ; পরভিকা 


সতেরো 


বিক্রয় বা সঙ্গত থাকলে আঁথক সাহায্য বত্যাশা করবো, অবশ্য এটা বাধ্যতা- 
মুলক নয়৷ 
3. বহমঃখা গ্রামীণ জনস্বাস্থ্য কেন্দ্র £ 

বাংলাদেশে আমাদের বন্ধ্দের তৈরি ‘গণদ্বান্থা কেন্দ্র আজ দেশাবদেশে 
একটি পরিচিত নাম । আমাদের ছু কর্মী একাধিকবার সেখানে গেছেন, 
থেকেছেন এবং তাদের কাজের সঙ্গে যুন্ত হয়েছেন। গণদ্বাস্থ্য কেন্দ্রের 
আঁভজ্ঞতা এবং আমাদের নিজস্ব চিন্তাধারার সংযোগে আমাদের এই প্রকল্প 
রচিত হচ্ছে । কৃষি খামার, পোলট্র, মাছের চাষ, ডেয়ারী ইত্যাদসহ গ্রাম- 
ভিত্তিক এই প্রকল্পে সাধারণ চিকিৎসা, সবাস্থ্যবীমা, বিদ্যালয়, বৃদ্ধাশ্রম ইত্যাদি 
থাকবে, এবং এর বড় একটি অংশ হবে কিশোর মনোরোগীদের চিকিৎসা ও 
সামাজিক পুনবাঁসন_যা পশ্চিমবঙ্গের কোথাও নেই। নেশার ওষুধের 
বাপক আক্রমণের পরিপ্রেক্ষিতে এই প্রকল্পের দ্রুত রুপায়ণ অত্যন্ত জরুরী। 
এই প্রকল্পের জন্য আমরা গ্রামাঞ্চলে বিঘা তিরিশ জমির সন্ধানে আছি। 
কিশোর-কিশোরী মনোরোগীদের আঁভভাবক-আভভাবিকারা আমাদের এই 
প্রকল্পে সাক্লিয়ভাবে যঢজ্ত হতে চাইলে যোগাযোগ করতে পারেন । 


4. রোগী চিকিৎসক সম্পর্ক ৪ 


এটি একটি অত্যন্ত সংবেদনশীল সম্পর্ক* । চিকিৎসকদের প্রতি রোগীর 
যেমন পণ আস্থা থাকা দরকার, চিকিৎসকেরও রোগীর প্রতি নিজ পরিজন- 
সলভ মমতসহ দায়িত্বশীল হওয়া প্রয়োজন । এটা বাস্তব সত্য যে দুপক্ষ 
থেকেই সম্পকে দ্রুত অবনমনের কারণ ঘটছে । সামাজিক সম্পর্কের পরিবর্তন 
এজন্য কিছ; পরিমাণে দায়ী হলেও চিকিৎসকদের আত্মানসন্ধানের কিছু 
প্রয়োজন আছে। উন্নত দেশগুলিতে চিকিৎসা বিজ্ঞানে একটি বিশেষ 
মানের প্রশিক্ষণ না থাকলে চিকিৎসক হওয়া যায় না। অথচ আমাদের 
দেশে চিকিৎসা ব্যবসায়ে য্যন্ত বেশীর ভাগ লোকেরই চিকিৎসা 
বিজ্ঞানে শিক্ষাগত যোগ্যতা নেই। এ বিষয়ে রাজনৈতিক দল এমনাঁক 
বাদ্ধিজীবীরাও উদাসীন। এই সংযোগে কেন্দ্র ও রাজ্য সরকার এবং বি*ব- 
বিদ্যালর়গঠ্ীল গরীবের জন্য সস্তায় চিঁকৎসার যুক্তি দেখিয়ে হোমিওপ্যাথি 
আয়ুর্বেদ, ?সদ্ধ, আকুপাংচার ইত্যাদিতে ডাগ্র-ডিদ্লোমার ব্যবস্থ। করে বিজ্ঞান- 
সম্মত 'চাঁকৎসার দায়িত্ব এড়াতে চাইছেন এবং বিভ্রান্তি সৃষ্টি করছেন। এছাড়া 
আছেন 1বপদল সংখ্যক হাতুড়ে চিকিৎসক, যাঁরা নিজেরাই নিজেদের শিক্ষক । 


আঠারো 


বিজ্ঞানসম্মত 'চাঁকৎসা পদ্ধাততে 'শাক্ষত চাঁকৎসক ছাড়া অন্যের হাতে 
চিকিৎাসত হলে বিপত্তি ঘটে । এর ফলে সাধারণ রোগী স্বাভাবিকভাবে সব 
চিকিৎসকদের ওপরই বিরূপ হয়, রোগী চিকিৎসকের এবং চাকৎসার ওপর 
আস্থা হারায়_ কোথাও শারীরক “গ্রহ পর্যন্ত ঘটে । অশিক্ষিত চাকৎসা- 
ব্যবসায়ী যেমন তাঁর অজ্ঞতার জন্য রোগীর ক্ষতি করে, দুঃখজনক হলেও একথা 
সত্য যে চিকিৎসা বিজ্ঞানে প্রথাগতভাবে শিক্ষিত এবং উচ্চতর 'ভাগ্রধারী 
চাকৎসকদের গাফলততেও অনেক রোগী ক্ষতিগ্রস্ত হন । 

সাধারণ মানুষের ক্বার্থরক্ষার সপক্ষে লড়াইয়ের অংশীদার হিসাবে 
আমরা সস্থ ও. য্ান্তীন্ভ'র রোগী-চাকৎসক সম্পর্ক দ্‌ঢ়তর করতে চাই। 
রোগী যাদ কোন চিকিৎসকের প্রতি অন্যায় আচরণ করেন অথবা চিকিৎসকের 
অজ্ঞতা বা গাঁফলীতি যাঁদ কোন রোগীর ক্ষতির কারণ হয়, এমন সব ক্ষেত্রে 
আইনগতও অন্যান্য বিষয়ে পরামর্শ দেবার জন্য বিশিষ্ট আইনজীবী ও 
চাঁকৎসকদের [নয়ে এই বিশেষ প্রকল্পে আমরা একটি গোষ্ঠি তৈরী করছি। 


আপনি কিভাবে সাহায্য করতে পারেন? 

আমাদের সাংগঠানক পরিচয় এবং প্রকজ্পগ্থীল বিষয়ে জানার 
পর আপাঁনই ঠিক করবেন, আপনার ক্ষমতা এবং যোগাযোগের মাধ্যমে 
আমাদের কী সাহায্য করতে পারেন । আমরা যে যে সাহায্যের কথা উল্লেখ 
করা, এর বাইরেও নিশ্চয়ই অনেক দিক থেকে আপনার সহযোগিতা আরও 
বেশী কার্যকর হতে পারে । 
সহযোগী সদস্য ৪ 

বাঁক পনেরো টাকা চাঁদায় আপনি আমাদের একজন সহযোগী সদস্য 
হতে পারেন। বিশেষ স:বিধা হিসেবে জনগ্বান্থয পঢন্তকমালার বইগযাল 
সাধারণ ডাকযোগে পাবেন ॥ বাড়ীত দশ টাকা দিলে 1986 সালের পদাপ্তকা 
গশলও পাবেন । 
আথক সাহায্য ঃ 

আজ পর্যন্ত আমরা কেন্দ্র বা রাজ্য সরকারের কাছ থেকে কোনো সাহায্য 

এবং পাইনি। প্রাথমিকভাবে আমাদের নিজের পায়ে দাঁড়িয়ে এবং 

বদ্ধ বান্ধবদের কাছে থেকে ক্ষুদ্র সাহায্য নিয়ে কিছ; কাজ করে সরকারের 
কাছে আঁথক সাহায্য দাবী করার মত বিশ্বাসযোগ্যতা অর্জন করতে 
চেয়োঁছ এবং ইতিমধ্যেই এ বিষয়ে আমাদের আশানরূপ অগ্রগাত হয়েছে। 


উনিশ 


আমাদের কয়েকজন বন্ধ কয়েকাঁট পীপ্তকা প্রকাশে সহায়তা করেছেন এবং 
সেইসব পীপ্তকায় তাঁদের প্রীত আমরা কৃতন্রতা স্বীকার করেছি । আপনিও 
আমাদের একজন এধরনের বন্ধ হতে পারেন । স্বপতম আর্ক সাহায্যও 
আমাদের কাছে মূল্যবান । 


পঢুজ্তক বিক্রয় £ 


আমাদের পীন্তকাগদীল উদ্দিষ্ট পাঠকদের কাছে পেশছে দেওয়ার সুব্যবস্থা 
এখনো করে ওঠা সন্ভব হয় না মফপ্রবলের প্রতিটি শহরে অন্তত একটি 
দোকানে বইগ্রাল বিক্য়ার্থে রাখা দরকার । আমাদের আন্দোলনের প্রত্যেক 
সহযোগী নিজের এলাকার বইয়ের দোকান ও পত্র-পত্রিকার স্টলকে অনুরোধ 
করতে পারেন আমাদের বইগযল রাখতে । বিরেতাদের দ্বাথে* আমরা তাঁদের 
33% % কাঁমশন দিয়ে থাক । 
পত্র-পত্রিকায় বিজ্ঞাপন ও প7স্তক সমালোচনা £ 


আর্থক সীমাবদ্ধতার জন্য আমরা পত্র-পত্রিকায় বিজ্ঞাপন দিতে পারি না। 
আমাদের [কিছ বন্ধন তাঁদের পত্রিকায় বিনা ব্যয়ে মাঝে মাঝে আমাদের পযুস্তিকার 
বিজ্ঞাপন এবং অন্যান্য কাজের বিবরণ ও পঢস্তক সমালোচনা প্রকাশ করে 
সহায়তা করেন । 'বাভন্ন পন্র-পান্রকায় আপনার যোগাযোগের মাধ্যমে আপনি 
এ ধরনের সহায়তা করতে পারেন । আমাদের উদ্দিপ্ট পাঠকদের বৃহত্তম অংশ 
মফগ্বলবাসী হওয়ায় মফগ্বলের পত্র-পত্রিকার কাছে আমরা এ ধরনের সহায়তা 
প্রাথী। সামাজিক দায়িত্ব পালনে তাঁদের সাহায্য আমাদের অনেকদূর এগিয়ে 
দিতে পারে। গণসংগঠনের সাথীরা তাঁদের সংগঠনের মুখপত্রের মাধ্যমে 
তাঁদের সদসাদের এই প:স্তিকাগডলি কিনতে ও পড়তে উদ্বুদ্ধ করতে পারেন 
এ বইগ্‌ুলৈ তাঁদের দ্বাস্থ্য সমস্যায় বিশেষ সহায়ক হওয়ায় সংগঠনের সামাজিক 
দায়িত্বও প্রাতিপালিত হবে । 
জনপ্বান্থ্য বিষয়ক আলোচনাসভা ও প্ৰদৰ্শন! ঃ 

নিজের নিজের এলাকায় ও সংগঠনে জনস্বাস্থ্য বিষয়ে আলোচনাসভা ও 
প্রদর্শনীর ব্যবস্থা করে চিন্তা ও চেতনার বিকাশে সহায়তা করুন। এ বিষয়ে 
যাঁদ আমাদের কোনো সাহায্য প্রয়োজন মনে করেন, আমাদের জানান । 


শোষণ ভিত্তিক আর্থ সামাজক ব্যবস্থা পরিবর্তনের মুল সংগ্রামের সহায়ক 
ভূমিকায় জনগ্বাস্থ্য আন্দোলনে বছর দশেক যাবৎ সক্রিয় এবং প্রগাতশীল 
মতাদর্শে বিশ্বাসী বিভিন্ন পেশার কিছু বন্ধুকে নিয়ে 1983 সালে আমরা 
এই সংগঠন গড়ে তুলি । 'জনদ্বাস্থ্য প্রকাশন' আমাদের একটি প্রকল্প যার 
মাধমে 1986 সাল থেকে আমরা দুমাস পর পর জনস্বাস্থ্যাবষয়ক পুস্তিকা 
প্রকাশ করাছ। 


আমরা প্রকাশ করেছি: 

পেটের অসুখ, অপনুন্ট, রোগ প্রাতরোধে টিকা, এসব ওষুধ খাবেন না, 
কাঁম-সংক্রমণ, রন্তাপতা, জবর, কাশ, প্রসঙ্গ ওষুধ, জনস্বাস্থ্য আন্দোলনের 
রূপরেখা জলবাহত রোগ এবং People's Health Movement —A 


Manifesto. 


আমর! গকাশ করবো ঃ 

মশক-বাঁহত রোগ, যক্ষা, কুষ্ঠ, মানীসক ব্যাধি, প্রসাতি পারচযণ, আপনার 
দশশ: কী খাবে, শিশ; পরিচর্যা, [শিশু রোগ, শিশুর মন, ওষুধ থেকে অসুখ, 
আপাঁন যে সব ওষুধ কেনেন ইত্যাদি আরো অনেক বিষয় । 


আমাদের পুস্তিকা কোথায় পাবেন? 


বুক মাক, নিউ বুক সেন্টার, মনীষা গ্রন্হালয়, ওয়েণ্ট বেঙ্গল 
ভলান্টারী হেলথ আসোসিয়েশান, পিপলস বক সোসাইটি, 
পাতিরাম, শ্যামল বুক স্টল, কথাশিশুপ, শৈব্যা পুস্তকালয় 


এবং আমাদের কাছে। 


কলকাতা 


নদীয়া-প্রগাঁত বার্তা 61119 কল্যাণী । 
মোঁদনীপ্র-দৌনক চেতনা, কাঁথ । 

ন্িপ্রা_জ্ঞান বিচিত্রা, 10 জগন্নাথবাঁড় রোড, আগরতলা । 
হুগলী-চিনসুরা সয়েন্স ক্লাব, নতুন বাজার, চু'চুড়া । 


এছাড়া যে কোনও প্রগাঁতশীল বইয়ের দোকানে খোঁজ নন। 


জনস্বাস্থ্য পুম্তকগাল৷ ছয় মূল্য £ ছুই টাকা 


লেখক পরিচিতি £ ডাঃ কমলেশ দাস একজন তরঃণ চাঁকৎসক এবং 
উৎসাহী জনপ্বাস্থ্াকমণ 


* 1987 সালের পাঠকসদস্য চাঁদা 15 টাকা । মান অডরি কুপনে নিজের 
পুরো নাম ও ঠিকানা অবশ্যই লিখবেন । 


* বৃহত্তর জনগণের জন্য আমরা বাভন্ন নাল ও জানঘপ্র 
সংগ্রহ করাছি। তৎসহ আছে বিভিন্ন অঞ্চলে অনুষ্ঠান করার খরচ। 
পাঠকসদসা বন্ধ) ও শভান:ধ্যায়ী এ বাবদে কিছ? : অর্থ সাহাঘ্য 
পাঠাবেন, এ প্রতাশা করাছ। কা 


+. আপনার অগুলে মেলা, প্রদশ' ননী হা আমাদের অংশগ্রহণে আপানি 
. কিভাবে সহায়তা করতে পারেন, আমাদের জানান । 


* পশ্চিমবঙ্গ, ত্রিপুরা এবং আসামে উপযুক্ত শর্তে বিক্রয় সহযোগী পেতে 
আমাদের সহায়তা করুন কিংবা আপানি- নিজে সংস্থার তরফে এ 


দায়ত্ব নিন। 
* নিজ নিজ সংগঠনে জনপ্বান্থয বিষয়ে -কর্মপ্রচণ্টা শর; করুন! 
আমাদের সহযোগিতা প্রয়োজন হলে লিখুন । 
* ফেব্রুয়ারী, এীপ্রল, জুন, আগণ্ট, অক্টোবর. এবং: ডিসেবর মাসে; আমাদের 
প্‌ বাস্তকা প্রকাশিত হয় । 
* ' যোগাযোগের ঠিকানা : 
কমসিচিব 
নমনি বেথুন জনগ্বাস্থ আন্দোলন 
ইউানিভাঁসাঁট কলেজ অফ মোঁডাঁসন 
2448 আচাৰ্য জগদীশচন্দ্র বসু রোড 
কলিকাতা 700020 


। 


wt 


‘জনগ্বাস্থা। প্রকাশন’ এর পক্ষে ডাঃ জ্ঞানব্রত শীল কর্তৃ তক প্রকাশিত এবং বেঙ্গল 
জব প্রেস, 11511 & প্রেমচাঁদ বড়াল '্টট, কালকা 700012 হইতে ম্যাদ্রুত। 


